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AL SENADO DE PI,JERTO RICO:

l,a Comisi6n de Asuntos Intemos, previo andlisis y consideraci6n, recomienda la
aprobaci6n de la Resoluci6n del senado 3412, con las enmiendas contenidas en el
entirillado electr6nico que se acompafra.

La R' del s. 342, segrln referida, propone ordenar a la comisi6n de sarud del
Senado de Puerto Rico realizar una investigaci6n exhaustiva sobre el cumplimiento de la
Ley Ntrn' 28-2024, por parte de la Administraci6n de seguros de salud de puerto Rico y
los planes m6dicos contratados bajo el plan de salud del Gobierno (plan vital),
especfficamente en lo concemiente a la eliminaci6n del requisito de referido del m6dico
primario para beneficiarios con enfermedades cr6nicas o de alto costo.

['a salud constituye uno de los pilares esenciales de bienestar social y de desarrollo
de cualquier sistema prlblico. En ese contexto, el acceso oporfuno, continuo y sin
obstdculos a servicios m6dicos especializados es un componente indispensabre para
garantizar la efectividad de la atenci6n a pacientes con condiciones cr6nicas o de alto
costo, quienes requieren intervenciones m€dicas constantes y coordinadas.

En la medida en que el Estado ha adoptado una politica prlbrica dirigida a

simplificar los procesos de acceso a servicios especializados para esta poblaci6ry resulta
imprerindible verificar si las entidades responsables de administrar y ejecutar dicha
politica la est6n implementando de manera uniforme y conforme al mandato legislativo.
La eliminaci6n del requisito de referido para estos pacientes no solo pretende ag izar el
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acceso a especialistas, sino tambi6n evitar retrasos que puedan comprometer Ia

estabilidad clinica de quienes dependen de tratamientos continuos. Por ello, es necesario

examinar si los planes m6dicos han ajustado sus procedimientos intemos, sistemas de

autorizaci6n y criterios operacionales para cumplir con 1o dispuesto en la ley.

Asimismo, la investigaci6n propuesta permitird auscultar si los beneficiarios han

sido debidamente informados sobre este derecho y si cuentan con mecanismos accesibles

para presentar querellas en caso de incumplimiento. l-a experiencia de los pacientes y

proveedores constituye un elemento esencial para evaluar la efectividad real de la politica

ptlblica existente. De igual forma, es pertinente determinar si existen prdcticas

administrativas o contractuales que, aunque no contravengan expresamente la ley,

tengan el efecto de limitar o retrasar el acceso directo a servicios especializados.

La investigaci6n propuesta permitir5, a su vez, identificar 6reas que requieran

mejoras o acciones administrativas que garanticen la protecci6n del derecho a un acceso

6gil y adecuado a servicios de salud especializados para las personas con condiciones

cr6nicas o de alto costo.

Por lo antes expuesto, la Comisi6n de Asuntos Intemos del senado de puerto Rico

recomienda la aprobaci6n de la Resoluci6n del senado 342, con las enmiendas contenidas

en el entirillado electr6nico que se acompafla.

Respefu osamente sometido,

Thomas Rivera Schatz
Presidente
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Reftndo a la Comisi6n de Asuntos lntemos

RESOLUCI6N

Para ordenar a la Comisi6n de Salud del Senado de Puerto Rico realizar una
investigaci6n exhaustiva sobre el cumplimiento de la I-ey W,28-2024, por parte
de la Administraci6n de Seguros de Salud de Puerto Rico (ASES) y los planes
m6dicos contratados bajo el Plan de Salud del Gobiemo (Plan Vital), especlficamente
en lo concerniente a la eliminaci6n del requisito de referido del m6dico primario
para beneficiarios con enfermedades cr6nicas o de alto costo.

EXPOSICIoN DE MOTIVOS

El acceso 6gil y adecuado a servicios de salud especializados es un componente

esencial en el manejo efectivo de condiciones m6dicas cr6nicas y de alto costo. para las

personas que viven con estas condiciones, cada trdmite adicional puede representar una

barrera innecesaria que retrasa diagn6sticos, intemrmpe tratamientos o limita la
continuidad del cuidado. Reconociendo esta realidad, el Estadelibr+Aseeia*r Cobierno

de Puerto Rico ha tomado medidas concretas para remover obst6culos administrativos

que afectan la salud de esta poblaci6n.

La Ley N{m, 28-2024, aprobada el 13 de marzo de 2024, enmend6 Ia Ley N€m, 72-

1993, seSrin enmendada, conocida como la "Ley de la Administraci6n de seguros de
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Salud de Puerto Rico", para eliminar de forma expreffi el requisito de referido m€dico

para los beneficiarios del Plan de Salud del Gobiemo (Plan Vital), que hayan sido

diagnosticados con enfermedades cr6nicas o de alto costo. Esta medida legislativa

estableci6 que dichos pacientes podrian acudir directamente a m6dicos especialistas y

proveedores de apoyo para tratar su condici6n, sin necesidad de autorizaci6n previa del

m€dico primario.

Segrln se indic6 en la Exposici6n de Motivos de la Ley 28-2024, "mds del 50 % de la

poblacion cubierta por el Plan Vital sulre ilc enfermedades cr1nicas o condiciones de alto costo" .

Esta afirmaci6n, resalta una preocupaci6n real sobre la magnitud de esta poblaci6n y la

urgencia de garantizarles un acceso m6dico eficiente, continuo y sin obstdculos

innecesarios. Ante este escenario, es indispensable llevar a cabo una investigaci6n que

examine si la Ley 28-2024 est6 siendo debidamente implementada y fiscalizada por la

Administraci6n de Seguros de Salud de Puerto Rico (ASES) y los planes m6dicos

contratados bajo el Plan Vital. Tambi6n es prioritario evaluar si los pacientes han sido

debidamente orientados sobre este derecho, si se estan aplicando protocolos uniformes,

y si existen mecanismos eficaces para canalizu querellas y sancionar incumplimientos.

Por las razones antes expuestas, es deber de este Senado, Ilevar a cabo una

investigaci6n sobre la implementaci6n, cumplimiento y fiscalizaci6n de la Ley I{*m,28-

2024, por parte de Ia ASES y los planes m€dicos contratados bajo el Plan Vital. De igual

forma, se debe auscultar si los beneficiarios han sido debidamente orientados sobre este

derecho, la existencia de protocolos claros y uniformes, y si persisten barreras

estructurales, administrativas o contractuales que obstaculicen el acceso directo a

servicios mEdicos especializados. Esta investigaci6n permitir6 identificar acciones

legislativas, reglamentarias o administrativas adicionales, que garanticen el respeto a

esta politica priblica y protejan el acceso 6gil, digno y continuo a servicios de salud para

las personas con condiciones cr6nicas o de alto costo.

RESUELVESE POR EL SENADO DE PUERTO RICO:
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1 secci6n 1.- se ordena a Ia Comisi6n de salud del senado de puerto Rico 4
2 realizar una investigaci6n exhaustiva sobre er cumplimiento de la rry N€m, 2g_2024,

3 por parte de la Administraci6n de Seguros de Salud de puerto Rico (ASES) y los planes

4 m€dicos contratados bajo el PIan de salud del Gobiemo (plan vital), especificamente en

5 lo concerniente a la eliminaci6n der requisito de referido del m6dico primario para

6 beneficiarios con enfermedades cr6nicas o de alto costo

7 Shcci6n 2.- ta Comisi6nT podr6 celebrar vistas priblicas y requerir Ia

8 comparecencia de funcionarios y testigos; requerir informaci6ry documentos y rearizar

9 inspecciones oculares con el fin de recopilar informaci6n precisa y acfuarizad,a; y

l0 cumplir con el mandato de esta Resoluci6n.

I I secci6n 3'- r-a Comisi6n; deberd rendir un informe detalrado con los ha,azgos,

12 conclusiones y recomendaciones ar preno del senado denho de un t€rmino de ciento

13 ochenta (180) dias a partir de Ia aprobaci6n de esta Resoluci6n.

14 secci6n 4.- Esta Resoluci6n entrar' en vigor inmediatamente despu6s de su

15 aprobaci6n.
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